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認知症の行動障害および精神症状（BPSD）は介護者の負担を大きくし、
また患者と介護者の関係に悪影響を及ぼすため問題となっている。しかし、
アルツハイマー病（AD）の BPSD に対する薬物療法は確立されていない。
我々は先行研究において、AD における気分の症状は加齢や疾患の進行の
影響を受けて、精神病性症状や攻撃性などの BPSD と結び付くことを報告
した。さらに、これらの特徴は双極性気質（bipolar temperament：BT）
と関係していることを推測した。本研究は、BTを有する AD 患者において
BPSDと BTとの関係を明らかにすることを目的とした。 
2013 年 5 月時点で、昭和大学藤が丘病院精神神経科外来に通院してい
た AD患者 65名(男性 27名、女性 38 名、78.3±5.8 歳)を対象とした。臨
床背景、BTの有無、認知機能、BPSDの有無、脳 MRIを評価した。BTは Akiskal 
and Mallya Affective Temperaments questionnaires を用い、発揚気質
と循環気質のどちらかを認めた場合を BT(+)、両方とも認めない場合を
BT(-) と し た 。 BPSD は Behavioral Pathology in Alzheimer’s 
Disease(BEHAVE-AD)の全般的評価を 1項目以上認める場合を BPSD(+)、全
て認めない場合を BPSD(-)とした。認知機能は MMSE、脳 MRIは VSRADにて
評価した。本研究は昭和大学藤が丘病院倫理委員会にて承認され、患者本
人あるいは代諾者に同意を得て行った。 
全対象者を BPSD(+)群と BPSD(-)群に分けて比較し、BPSD(+)群において
有意に BT(+)が多かった。BT(+)群のみを BPSD(+)群と BPSD(-)群に分けて
比較し、BPSD(-)群において教育レベルが有意に高かった。BT(-)群のみも
同様に比較し、有意な差は認められなかった。 
BPSDは認知症に BT が併存する場合に出現しうると考えられ、BTを有す
る AD患者の BPSD に対して、気分安定効果のある薬剤による強化療法が適
していると考えられた。中枢神経系の機能障害を補う能力と定義される認
知的予備力(Cognitive reserve:CR）が ADの発病や認知機能低下を抑制し
ていると考えられており、教育が重要な因子の一つとなると報告されてい
る。今回、BT(+)群において教育レベルの低さと BPSD の関係を認めた。ま
た脳の構造に関係していると報告されている大脳予備力（ Brain 
reserve:CR)も BT と関係していると考えられた。この結果から、AD の発
病や BT と関連した脳構造の脆弱さにより、脳の情報処理システムが障害
され、CR が低下している患者に外界からの刺激が加わり、環境に合わな
い行動として BPSD が出現すると考えられた。 
 
 
